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Noch im Studium der 1980er-Jahre cha-
rakterisierte man junge Séuglinge als
»Reflexwesen”, deren wesentliche Aus-
einandersetzung mit sich selbst und
der Umwelt durch ,Primitivreflexe®
bestimmt wird. Schon damals stand im
Raum, dass Entwicklung nicht nur durch
genetische Programme determiniert sei,
sondern Lernerfahrungen einen dies-
beziiglichen Einfluss im Siuglingsalter
haben konnten.

Vier Jahrzehnte spiter hat sich un-
sere Vorstellung von entwicklungspédia-
trischen Zusammenhéngen grundlegend
verandert. Entwicklung ist gepragt von
einem Mix aus genetischer Pradisposi-
tion und Lernerfahrung mit inter- und
intraindividuellen Varianten [8].

Doch selbst die Lernerfahrung greift
nicht nur auf individuell erworbenes
Wissen zurtick. Entsprechende Informa-
tionen koénnen vermutlich art- und sip-
penspezifisch vererbt werden. Hinweise
dafir liefern einerseits Tierexperimen-
te, andererseits verhaltensbiologische
Beobachtungen an jungen Siuglingen
im Alter von 2 bis 3 Monaten. Letz-
tere wurden verhaltenspsychologisch
mittels Nuckelratentest (Saugfrequenz
und -stirke) oder durch Messung der
visuellen Fixationszeit erhoben (zit. n.
[7, 10]). Beide Untersuchungen erlau-
ben Riickschliisse auf die Interessenlage
der Kinder. Erwartete Umweltreize fiih-
ren schnell zu Interessenverlust und
Abnahme von Saugaktivitdt bzw. visu-
eller Fixation. Unerwartete Ereignisse
werden hingegen mit entsprechender
Verstirkung beantwortet. Allen Tests an
Sauglingen ging eine Habituationsphase

Der Beitrag beruht auf einem Vortrag, gehalten
anldsslich des ZiIMMT-Kongresses im Oktober
2020.
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Vorgeburtliches Lernen: Warum
wissen Babys, was sie wissen?

voraus, sodass lediglich addquate Reize
zu einer Verhaltensinderung fithrten.

Vorwissen, was ist das?

Schriefers [10] charakterisiert entspre-
chende Vorinformationen als ererbte
Verschaltungsmus-
ter, die akustische und visuelle Signale
vom ersten Lebenstag an in spezifischer
Art und Weise verarbeiten. Derartige
vorprogrammierte Adaptationsmecha-
nismen koénnten, so der Autor, auch als
»angeborene Module“ oder ,,Physikin-
stinkt“ bezeichnet werden. Sie beinhalten
Anweisungen fiir die Beurteilung von
Objekten und den Umgang mit diesen.

Sdtze neuronaler

Artspezifisches Vorwissen

Physikalisches Vorwissen (zit. n. 1,
3,11,13])

Objekte sind koharent

Junge Séduglinge erwarten, dass Objek-
te den Zusammenbhalt und ihre Gestalt
bewahren, wenn sie bewegt werden: Im
Test wurde eine gefiillte Papiertiite an-
gehoben. Teilte sich die Tiite horizontal
im Moment des Anhebens, kam das fiir
die Kinder unerwartet, die visuelle Fixa-
tionszeit erhohte sich.

Selbst der Unterschied zwischen dem
Verhalten von Fliissigkeiten und Feststof-
fen scheint Babys bekannt zu sein. Blieb
Wasser auf einem Gitter stehen, blickten
Sauglinge linger hin. Ahnliches passier-
te, wenn ein Kunststoffblock ein solches
Gitter miihelos passierte.

Objekte sind undurchdringbar
Durchdringt eine Kugel scheinbar ei-
ne Barriere entlang einer vorgegebenen

Rollbahn, sind Babys diipiert, die visuelle
Fixationszeit verlangert sich.

Objekte sind persistent in Raum
und Zeit

Eine Mohrriibe verschwindethinter einer
Scheibe und ist in einer Fensteroffnung
ebenfalls nicht zu sehen. Das Kind ist
verwundert und interessiert.

Schwerkraft

Fallt ein Gegenstand im Video nach
oben anstatt nach unten, sind Babys
iiberrascht.

Fazit. Sduglinge verfiigen iiber einen ge-
netisch verankerten Wissensschatz, der
sich im Zuge der Ontogenese bildete und
mit dem sie sich in der Realitit auseinan-
dersetzen. Sie haben eine Vorstellung von
dem zu Erwartenden und wissen Dinge,
die man ihnen definitiv nicht beigebracht
hat.

Fahigkeit zu kategorisieren (zit. n.
[4,6,14])

Schon Féten koénnen zwischen linguis-
tischen und nichtlinguistischen akus-
tischen Signalen unterscheiden. Sie
differenzieren zwischen Umgebungs-
gerduschen und Sprache. Ahnliches gilt
fiir Orchestermusik und die Sprache
der Mutter. Frithgeborene reagieren mit
»general movements“ auf die Stimme
der Mutter.

Dabei koénnen entsprechende Sin-
neseindriicke auch erinnert werden.

Abkiirzungen
CPG ,Central pattern generator”
RNS Ribonukleinsdure
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Vibroakustische Signale werden im
Rahmen von Habituationsversuchen
bei Schwangeren ab der 30. Woche fiir
ca. 10 min erinnert, 34 Wochen alte
Foten erinnern sich schon ca. 4 Wochen
nach Testbeginn an derartige Reize.

Neugeborene wihlen anhand des Nu-
ckelratentests hiufiger Gedichte aus, die
schon vorgelesen wurden.

Fazit. Es werden Lernleistungen beob-
achtet, die als ,vorbewusste® Mitgift der
Natur gewertet werden konnen.

Sensomotorisch-affektive
Vernetzung [9]

Die affektive Bewertung verschiedener
angeborener Fremdreflexe wie die Moro-
Reaktion oder die Saugreaktion ist Aus-
druck eines artspezifisch determinierten
Vorwissens. So scheint die Auslosung
der Moro-Reaktion mit Bewertungsarea-
len des Mandelkernbereichs verkniipft
zu sein. Umgekehrt 16st das Beriithren
der sensorischen Auslésezonen der Lip-
pen und der Zunge eine Saugreaktion
aus, die schon intrauterin eingeiibt zu
sein scheint. Neugeborene sind in der
Lage, die motorische Leistung des Dau-
menlutschens zielgerichtet (!) einzuset-
zen. Sie beruhigen sich und kénnen so
ihre Verhaltenslage regulieren (dopami-
nerges Belohnungssystem?).

Fazit. Verschiedene sensomotorische
Verhaltensweisen unterliegen affektiven
Verarbeitungsmechanismen und dienen
der Lernerfahrung.

Motosensorische Aktivierung [9]

Zentrale Mustergeneratoren (,central
pattern generators, CPGs) erzeugen
motorische Antwortmuster (,general
movements and startles) mit ihren
Auswirkungen auf Anatomie und Bio-
mechanik sowie neurologische und ver-
haltensbiologische Entwicklung. Diese
sind nicht nur spezifisch, sie werden auch
zeitlich in vorbestimmter Reihenfolge
z.'T. voneinander abgelost oder bestehen
nebeneinander. Sie stimulieren nachge-
burtliche Entwicklungsmuster und regen
Lernen auf der Grundlage individueller

Begabungen sowie Umweltkonditionen
an.

Fazit. Die Aktivierung motosensorischer
Antwortmuster erfolgtaufder Grundlage
artspezifischer genetischer Programme.
So werden nicht nur strukturelle anato-
mische, biomechanische und neurologi-
sche Entwicklungsreize gebahnt, sondern
auch zeitlich gestaffelte verhaltensbiolo-
gische Angebote.

Beispiele weiteren artspezifischen
Vorwissens sind Mechanismen der Spie-
gel- und Echoneurone, der Bindungsak-
tivierung, des Drangs zur Neugier und
der neurohumoralen Interaktion von
Mutter und Fétus.

Sippenspezifisches

Beim sippenspezifischen Vorwissen
(zit. n. [5, 12]) handelt es sich um Wech-
selwirkungen von Genetik und Umwelt
mit kurzer Latenz. Verantwortlich dafiir
sind nach heutiger Ansicht epigenetische
Verdnderungen im Erbgut. So kénnen
individuelle (Trauma-)Erfahrungen der
Elterngeneration an die Nachkommen-
schaft weitergegeben werden. Stoffwech-
sel- und Verhaltensdnderungen konnten
im Tierversuch selbst in der Enkelgene-
ration nachgewiesen werden.

Tierversuch Méiusepopulation: Ent-
sprechend gestresste Elterntiere verloren
ihre natiirliche Scheu vor offenen Réiu-
men und Licht. In der Kinder- und
Enkelgeneration konnten identische
Verhaltensweisen nachgewiesen werden,
obwohl diese nicht gestresst wurden.
Stress fithrte zu einem Ungleichgewicht
in der Mikro-RNS in Blut, Gehirn und
Spermien.

Tierversuch Ratten: Die Verkniip-
fung von Geruch und Stress bei der
Elterngeneration bewirkte bei den Fol-
gegenerationen Stressauslosung und
Vermeidungsreaktionen bei Applikation
des Geruchsstoffs. Vermutlich erfolgt
die Vererbung des im Sperma des Va-
tertiers gespeicherten Vorwissens durch
epigenetische Veranderungen.

~Vererbte Traumata“ werden auch
beim Menschen beschrieben. Kollektive
Stresserfahrungen einer Schwangeren-
population in den Niederlanden fithrten
bei der Nachfolgegeneration spiter zu

einer erhohten Inzidenz von arteriel-
ler Hypertonie, Diabetes mellitus und
Schizophrenie.

Manuelle Medizin und Lernen

Propriozeptive muskuloskeletale Koor-
dinationsstérungen infolge reversibler
segmentaler Dysfunktionen des Bewe-
gungssystems konnen nach unseren
Beobachtungen nachhaltigen Einfluss
auf die Lernfunktionen von Motosen-
sorik und Sensomotorik haben. Neuere
Untersuchungen beschreiben dhnliche
Erfahrungen und Interpretationen [2].

Fazit. Es sind eher die Gemeinsamkei-
ten und nicht die Unterschiede, die uns
ausmachen. Gleiches gilt fiir unser Fach-
gebiet.
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Arztliche Begutachtung - Strukturierte Curriculare Fortbildung
nach den Vorgaben der Bundesarztekammer, Module l und i

Strukturierte Curriculare Fortbildung nach den Vorgaben der
Bundesarztekammer, Module l und i

De Gruyter 2021, 397 S., 21 Abb., 13 Tab., (ISBN: 9783110693355), 99,95 EUR

Es den Herausgebern gelungen, ein umfas-
sendes Werk zur arztlichen Begutachtung
zu erstellen, welches sich streng an den
Vorgaben der Bundesarztekammer zur struk-
turierten curricularen Fortbildung (SCF) ,me-
dizinische Begutachtung” orientiert. Dieses
Curriculum wurde 2003 eingefiihrt, 2008 und
2014 liberarbeitet.

Die strukturierte curriculare Fortbildung wen-
det sich an alle Arzte, die Interesse haben,
neben ihren medizinisch-fachlichen Qualifi-
kationen ihre Kenntnisse in der Gutachten-
erstellung zu erhalten und zu vertiefen. Das
Curriculum umfasst 64 Stunden und besteht
aus 3 Modulen. Neben dem engen Bezug zu
den Modulen | und Il des oben genannten
Curriculums erldutern erstmals Mediziner
gemeinsam mit Juristen die Anforderungen,
welche an ein arztliches Gutachten gestellt
werden. In diesem Buch findet man erst-
und einmalig eine Synthese juristischen und
arztlichen Denkens. Dieses Werk spiegelt
die jahrzehntelange Erfahrung der Autoren
wider und présentiert einen hervorragen-
den Leitfaden fiir den Arzt als Gutachter. Es
findet sich eine sehr verstandliche und klare
Gliederung, beginnend mit den Grundla-
gen arztlicher Begutachtung tiber praktische
Hinweise und rechtliche Grundlagen der
arztlichen Begutachtung. Naturgemaf wird
Bezug genommen auf die Begutachtung der
Leistungsfahigkeit, der Rehabilitation und
des Schwerbehindertenrechtes. Im Modul |
b werden die Kausalitdts- und Beweisregeln
im Straf-, Zivil- und Sozialrecht wie auch die
Themen Haftpflichtversicherung, gesetzli-
che und private Unfallversicherung, soziales
Entschadigungsrecht und Begutachtung

im Bereich der Arzthaftung umfassend dis-
kutiert. In gleicher Weise werden dann im
Modul | ¢ die Pflege- und private Krankenver-
sicherung, sowie Berufsunfahigkeits- (Zusatz)
Versicherungen, spezielle Begutachtungsfra-
gen aus der Praxis und unter speziellen
Blickwinkeln immer wieder mit den Hinwei-
sen auf die Widerspriichlichkeit zwischen

medizinischen Erkenntnissen und rechtli-
chen Vorgaben abgehandelt. Das Modul Il
beschiftigt sich dann mit dem komplizier-
ten Thema der Beschwerdevalidierung aus
verschiedenen fachspezifischen Blickwinkeln
der Orthopédie, Unfallchirurgie, Neurologie
und Psychiatrie. Auch finden die allgemeine
Schmerzbegutachtung sowie die immer ak-
tueller werdenden kultursensiblen Aspekte
von Begutachtung und Forensik Beachtung.
Zuletzt werden auch Fallstricke der drztlichen
Begutachtung und praktische Hinweise zu
Einzelaspekten umfassend dargestellt.

Insgesamt findet sich im Werk ein allum-
fassender gutachtlicher Uberblick mit der
tatsachlich einmaligen Vereinigung aus ju-
ristischen und drztlichen Denkens. Perfekt
gelungen ist damit ein Begleitbuch fiir Kurs
SCF nach den Vorlagen der Bundesarztekam-
mer mit einerauBergewdhnlichen Praxisndhe
und immer wieder anschaulichen Beispielen
zu jedem Thema und dazu passender Take-
Home-Message fiir jeden Themenschwer-
punkt.

Dieses Buch der arztlichen Begutachtung ist
ein MUSS fiir jedem Arzt in Weiterbildung
wie auch den Facharzt, der sich mit der
medizinischen Begutachtung beschaftigt
und es ist ein guter Wegbegleiter fiir die
curriculare Fortbildung der BAK.

Dr. med. Wolfgang Willauschus,
Bamberg
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